863

O USO DA COMUNICAGAO SUPLEMENTAR E/OU
ALTERNATIVA NO TRABALHO COM A MORFOSSINTAXE
EM ADOLESCENTES COM SINDROME DE DOWN

The use of augmentative and alternative communication in
morphosyntax intervention in adolescents with Down Syndrome
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RESUMO

Objetivo: apresentar e discutir o uso de comunicagao suplementar e/ou alternativa como instrumento
terapéutico no trabalho com a morfossintaxe em adolescentes com sindrome de Down. Métodos:
estudo piloto que acompanhou longitudinalmente (doze meses) quatro adolescentes com idade cro-
noldgica entre 13 e 15 anos e idade mental entre cinco e seis anos. Foram consideradas as avalia-
¢oes inicial e final, filmadas durante 30 minutos em situagdo de interagéo livre entre participante e
cuidador. As amostras de fala foram analisadas a partir do calculo da EME, quanto morfemas e pala-
vras, para comparacgao entre as avaliagdes. Durante a intervengao terapéutica, todos os participantes
foram submetidos ao mesmo procedimento. Foi utilizado o Picture Communication Symbols (PCS),
com os simbolos ordenados seguindo uma estrutura sintatica simples (substantivo + verbo + comple-
mento), ampliada gradativamente,na seguinte ordem de elementos: artigos, preposi¢des, pronomes
(pessoais, possessivos e demonstrativos) e conjungdes. Cada sessao terapéutica foi registrada em
protocolo especifico. Foi realizado o teste de Wilcoxon e o nivel de significancia adotado foi de 5%.
Resultados: apesar de ndo ter sido obtida diferenca estatisticamente significante, houve aumento do
numero de morfemas e de palavras entre as duas avaliagdes, representados pelos elementos traba-
Ihados, incluindo preposigdes e conjungdes, além de substantivos e verbos. Para pronomes pessoais
foi verificada tendéncia a significancia (p=0,068). Conclusdo: o sistema de comunicacdo adotado
mostrou-se uma ferramenta apropriada ao favorecimento do emprego de estruturas frasais com o uso
de elementos com fungao sintatica, como artigos, preposigdes e conjungdes, de dificil utilizagdo por
individuos com sindrome de Down.

DESCRITORES:Sindrome de Down; Desenvolvimento de Linguagem; Linguistica; Alteragcbes de
Linguagem; Adolescente
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conteudo semantico, como substantivos, verbos e
adjetivos. Acrescentam-se, ainda, as dificuldades
na combinagdo de palavras e no dominio das
regras morfossintaticas que trazem implicagées na
estruturacgao frasal'®.

A utilizagdo da Extensao Média de Enunciados
(EME) (em inglés, Mean Length Utterance — MLU)
como medida do desenvolvimento linguistico
de criangas com SD confirma tais dificuldades
e aponta para a frequente omissdo de morfemas
gramaticais, em particular de palavras funcionais, o
que resultaria na construcédo de frases mais curtas,
simples e do tipo telegraficas?”9112,

Para justificar tais alteragdes, estudos indicam
que a crianga com SD, devido a defasagem
cognitiva, apresenta altera¢cdes na atencdo e na
memoria de trabalho, que envolve as memorias
auditiva e visuoespacial'>'’. Segundo os autores,
a memoria auditiva de curto prazo interfere direta-
mente tanto na linguagem expressiva quanto
na receptiva nessa populagdo. A habilidade de
recordar-se das sequéncias fonémicas em uma
nova palavra durante a aquisicao do vocabulario
ou da sequéncia dos componentes morfossinta-
ticos de uma frase esta relacionada com esse tipo
de memoria®®'5818  Por outro lado, a memodria
visuoespacial de curto prazo, que tem a funcao de
processar as informacgoes relativas as propriedades
espaciais e visuais, esta menos prejudicada do que
a auditiva*"s.

Autores' citam alguns estudos em que foi
utiizado o apoio de figuras na estimulagédo do
span auditivo,resultando em melhora nesse tipo
de memodria. Outros autores™ acrescentam que o
contexto visualtambém pode facilitaracompreensao
de linguagem por esses individuos e salientam
que a apresentacado simultidnea dos apoios visual
e auditivo pode favorecer o estimulo de ambas as
memoarias, visuoespacial e auditiva de curto prazo,
com consequente avango nha compreensdo de
sentengas mais complexas.

Estudos'™?® apontam que a presenga das
dificuldades de linguagem e de déficit cognitivo é
condicao relevante para a indicagao da utilizagao de
sistemas e simbolos da Comunicagédo Suplementar
e/ou Alternativa (CSA) para essa populagdo, na
qual a SD esta incluida, de modo temporario ou
permanente. Em outras palavras, dependendo do
perfil de dificuldade de comunicacao do individuo,
o uso da CSA seria um apoio de linguagem
ou um recurso alternativo para a expressao.
Considerando-se que seu uso €& multimodal
e respeita as capacidades comunicativas
apresentadas pelos individuos, pode ser indicada
independentemente das manifestagdes que levem
as alteragdes de linguagem. Contudo, estabelecer
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o0 periodo de desenvolvimento cognitivo e de
linguagem do individuo com dificuldade na
expressao é pré-requisito para sua aplicagao diante
dos inumeros sistemas e simbolos que podem
ser utilizados conforme a idade e o desempenho
cognitivo?2,

Tendo em vista que a utilizagdode sistemas
da CSA valoriza o processamento visual,também
pode ser produtiva como transigdo para auxiliar
as criangas com déficit cognitivo e dificuldades
na linguagem oral a compreenderem a ideia
de que palavras representam objetos, pessoas
e pensamentos e que podem ser usadas para
comunicar experiéncias aos outros?*. Assim,
amplia-se a sua competéncia comunicativa no que
se refere a linguagem expressiva e a produgao de
fala, além da estimulagao de sua memoéria de curto
prazo.

De acordo com estudos?*?'?4 a CSA pode ser
considerada um recurso facilitador na intervengao
para o desenvolvimento de linguagem em individuos
com SD, pois visa a efetividade na sua habilidade
comunicativa, desenvolve a independéncia,
facilitando a solugdo de dificuldades basicas
e favorece a sustentagdo nas relagdes sociais
com consequente abertura de oportunidades
educacionais, recreativas, vocacionais, entre
outras. Em estudo com criangas brasileiras com
SD, com idade entre cinco e onze anos, cujo meio
de comunicagdo predominante era o gestual?®, foi
utilizada a CSA com o objetivo de desenvolver o
vocabulario expressivo, 0 que resultou em sua
ampliacdo e melhora na qualidade de interagéo e
comunicagao.

A partir das observagdes sobre as dificuldades
lexicais e gramaticais dos individuos com SD e da
indicagéo do uso da CSA para promover melhores
condigdes de comunicagao, este estudo piloto tem
como objetivo apresentar e discutir a aplicagéo
da CSA como instrumento terapéutico no trabalho
coma morfossintaxe em adolescentes com SD.

METODOS

Esta pesquisa foi aprovada pela Comisséo
de Etica para Analise de Projetos de Pesquisa —
CAPPesq da instituicdo sob protocolo n° 0940/07
e iniciada somente apds a leitura e aprovagao, por
parte dos responsaveis, do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido.

Participaram da pesquisa quatro adolescentes
com SD (dois de cada género) frequentadores
do Laboratério de Investigacdo Fonoaudioldgica
em Sindromes e Alteragdes Sensorio-Motoras
(LIFSASM) da Faculdade de Medicina da
Universidade de S&o Paulo, com idade cronoldgica



entre 13 e 15 anos no inicio do estudo e idade
mental entre cinco e seis anos, medida pelo Primary
Testof Nonverbal Intelligence — PTONI.

Para a selecéo dos sujeitos, foram considerados
0s seguintes critérios de inclusdo: cariétipo por
trissomia simples do cromossomo 21; linguagem
oral como principal meio comunicativo; auséncia
de quadros associados como a deficiéncia
auditiva, deficiéncia visual, disturbios psiquiatricos
elou psicolégicos e de origem neurolégica;
desenvolvimento cognitivo no final do periodo
pré-operatério; resultados audioldgicos sugestivos
de audicao social normal; frequentar escola regular.

A coleta de dados constou de duas avaliagbes
(inicial e final) com intervalo de 12 meses entre uma
e outra, periodo em que foi realizada a intervencao
fonoaudiolégica semanal e que totalizou,
aproximadamente, 30 sessbes terapéuticas para
cada participante.

Nas avaliagdes inicial e final foi realizada
filmagem de uma atividade de jogo simbdlico entre
cada adolescente e seu cuidador, com a duragao
de 30 minutos. Optou-se pela participagdo do
cuidador em ambas as filmagens por se considerar
essa circunstancia como menos tensa e de relagao
natural, de modo a proporcionar a observagao da
utilizagédo dos itens trabalhados em outra situagao
que nao a terapéutica.

Foram desprezados os cinco minutos iniciais,
por serem entendidos como periodo de adaptagao
a situacado. Os 100 primeiros enunciados obtidos
constituiram a amostra de fala e foram transcritos
em protocolo especifico, com a realizagdo do
célculo da EME em morfemas, considerando-se
MG-1 e MG-2, e em palavras, como proposto em
estudo anterior 2, com o objetivo de comparagao
entre as situagoes.

Durante as intervencgdes terapéuticas foi utilizado
o Picture Communication Symbols — PCS (Mayer-
Johnson LLC, 1981-2004), composto por simbolos
pictograficos que se dispdem na prancha seguindo
uma estrutura sintatica (Figura 1). Desse modo, as
intervengdes terapéuticas foram iniciadas com a
formacgao de sentencas simples (substantivo (Sb) +
verbo (Vb) + complemento) para serem ampliadas
gradativamente, tornando a sua estruturacdo mais
complexa com a introducéo de artigos, pronomes,
preposi¢cdes e conjun¢des. A ordem para essa
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ampliagao foi: primeiramente, o uso de artigos (Ar) e
preposicdes (Pre) e, posteriormente, pronomes (P)
e conjungodes (C). Os pronomes tiveram a seguinte
sequéncia de introdugdo, também gradativa:
pessoais (PPe), possessivos (PP) e demonstrativos
(PD).Quanto as conjungdes, o objetivo foi trabalhar
a aditiva (e) e a que representa a causalidade
(porque).

As sentengas foram apresentadas de acordo com
um contexto previamente determinado. Por contexto
entende-se campo semantico. Os diferentes
campos e subclassificagdes foram apresentados
na seguinte ordem: animais, alimentos, vestuario,
locais. Dessa forma, se o objetivo do terapeuta
era trabalhar o campo semantico alimentos-frutas,
mudava-se somente o complemento, em que o
participante deveria nomear os simbolos dispostos
diante de si, apds o modelo dado pelo terapeuta(ex.:
O menino comeu magé/banana/uva). Conforme
0 objetivo do terapeuta, durante a atividade,
apenas alguns componentes da sentenca foram
modificados enquanto outros permaneciam para
estimular a sua produgdo correta. Por exemplo,
ao ser apresentada uma determinada sentenca
em um contexto que envolvia o campo semantico
alimentos, ora modificava-se o complemento (“A
menina comeu arroz”; “A menina comeu sanduiche”;
“A menina comeu macgd”), ora o artigo + nome (“O
menino comeu arroz”; “A menina comeu arroz”).

Ressalta-se que o numero de sentencas traba-
Ihadas em cada terapia variou de acordo com o
contexto. Do mesmo modo, as sentengas foram
repetidas conforme as dificuldades observadas na
producao do participante. Nova sentenca foi traba-
Ihada somente quando o participante apresentava
dominio sobre a anterior. Todos os participantes
seguiram o mesmo plano terapéutico, obedecido
o ritmo de aprendizagem de cada um deles. Cada
uma das sessOes terapéuticas foi registrada em
protocolo especifico (Figura 2), elaborado pela
terapeuta, para acompanhamento da evolugao dos
participantes.

Os dados foram submetidos a analise estatistica
com a utilizagao do teste de Wilcoxon e o nivel de
significancia adotado foi de 5%.
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RESULTADOS

A comparagao entre ambas as avaliagbes para
as variaveis EME-m, considerando-se MG1 e MG2,
e EME-p esta apresentada na Tabela 1.

Observa-se que, apesar de ndo ter sido obtida
diferenga estatisticamente significante, houve
aumento do numero de morfemas e de palavras
entre as duas avaliagdes.

As comparagdes entre ambas as avaliagbes
para as classes de palavras componentes do MG1
estdo apresentadas na Tabela 2.

Observa-se maior numero de Sb, seguido de
Vb e Ar, com aumento na avaliag¢ao final, apesar de
nao haver diferencga estatisticamente significante.
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A Tabela 3 apresenta as comparagdes entre as
avaliagdes inicial e final para os pronomes.

Embora ndo tenha sido observada diferenga
estatisticamente significante nos resultados das
comparagoes entre as duas avaliagdes, observa-se
decréscimo no uso de PP, pouca diferenga no uso
de PD e aumento no uso de PPe, sendo que neste
caso foi obtida tendéncia a significancia.

Na Tabela 4 estdo apresentadas as comparagdes
entre ambas as avaliagdes referentes as classes de
palavras conjungao e preposigdo, componentes de
MG2.

Observa-se a ocorréncia de aumento no uso de
C e Pre na comparagao entre as avaliagdes inicial
e final, embora nao tenha sido verificada diferenca
estatisticamente significante.

Tabela 1 — Comparacgao entre as avaliagdes inicial e final para MG-1, MG-2, EME-M e EME-P

MG-1 MG-2 EME-M EME-P
Inicial Final Inicial Final Inicial Final Inicial Final
Média 251,0 318,3 22,8 38,3 2,7 3,6 2,1 2,6
Mediana 256,5 312,0 24,5 40,0 2,7 3,5 2,0 2,7
Desvio Padrédo 30,7 72,4 6,9 12,2 0,3 0,8 0,4 0,6
Q1 237,8 285,0 20,5 31,3 2,6 3,3 1,9 2,3
Q3 269,8 345,3 26,8 47,0 2,8 3,8 2,2 3,0
N 4 4 4 4 4 4 4 4
IC 30,1 70,9 6,8 12,0 0,3 0,8 0,4 0,6
p-valor 0,273 0,141 0,144 0,144

Legenda: MG1= morfemas gramaticais tipo 1; MG2= morfemas gramaticais tipo 2; EME-m= Extensdo Média do Enunciado em mor-

femas; EME-p= Extensdo Média do Enunciado em palavras
Teste de Wilcoxon

Tabela 2 - Comparacao entre as avaliagoes inicial e final para Ar, Sb e Vb

Ar Sb Vb

Inicial Final Inicial Final Inicial Final
Média 2,5 7,5 68,0 77,5 55,3 72,0
Mediana 2,5 75 67,0 77,0 53,5 68,0
Desvio Padrao 2,1 2,4 11,9 18,4 7.1 26,2
Q1 1,5 5,8 61,0 63,5 50,5 55,0
Q3 3,5 9,3 74,0 91,0 58,3 85,0
N 4 4 4 4 4 4
IC 2,0 2,3 11,7 18,0 7,0 25,7
p-valor 0,068** 0,465 0,144

Legenda: Ar= artigo; Sb= substantivo; Vb= verbo

**= p valor com tendéncia a significagao
Teste de Wilcoxon
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Tabela 3 - Comparacgao entre as avaliagoes inicial e final para PD, PP e PPe

PD PP PPe
Inicial Final Inicial Final Inicial Final

Média 5,8 5,3 4.8 1,8 3,8 14,3
Mediana 6,5 5,0 4.5 2,0 3,0 14,0
Desvio Padrao 1,9 5.1 3,9 1,3 3,1 7.4
Q1 53 1,5 1,8 1,5 1,8 8,5
Q3 7,0 8,8 7,5 2,3 5,0 19,8
N 4 4 4 4 4 4
IC 1,9 5,0 3,8 1,2 3,0 7,2
p-valor 0,854 0,285 0,068**
Legenda: PD= pronome demonstrativo; PP= pronome possessivo; PPe= pronome pessoal

** = p valor com tendéncia a significancia

Teste de Wilcoxon
Tabela 4 - Comparacgéao entre as avaliagoes inicial e final para C e Pre

C Pre
Inicial Final Inicial Final

Média 0,8 4,5 3,0 5,5
Mediana 0,5 3,5 3,5 7,0
Desvio Padrao 1,0 3,9 2,2 3,8

Q1 0,0 2,5 2,3 4,5

Q3 1,3 55 43 8,0

N 4 4 4 4

IC 0,9 3,8 2,1 3,7
p-valor 0,109 0,273

Legenda: C= conjuncao; Pre= preposicéo
Teste de Wilcoxon

DISCUSSAO

A literatura aponta que criangas com SD
apresentam dificuldades com relagdo aos aspectos
da morfossintaxe,mais facilmente observaveis
conforme aumenta a idade, principalmente no que
diz respeito a utilizagdo de palavras que tém fungao
sintatica, como artigos, preposi¢cdes e conjungoes.
Esses estudos nem sempre sao realizados com
populagdo numerosa, nem homogénea ao ser
considerada a IC, além de nédo informarem os
procedimentos terapéuticos abordados no trabalho
com tais dificuldades®®'21428,

Uma das preocupacdes do presente estudo foi
organizar um grupo pesquisa que apresentasse
pouca variabilidade quanto a IC, IM e fase de
desenvolvimento cognitivo, de forma que a
utilizagdo da CSA como procedimento terapéutico
pudesse seguir programa e cronologia semelhantes
para todos os participantes. O cumprimento
dessas metas restringiu 0 numero de adolescentes
participantes, mas manteve o objetivo de garantir
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a homogeneidade da populagdo e, dessa forma,
buscar consisténcia nos resultados. Iniciou-se,
entdo, a realizagdo de um estudo piloto longitudinal
que acompanhou o processo terapéutico durante
doze meses dos adolescentes selecionados,
cada um com 30 sessbes, aproximadamente.
O tipo de estudo proposto resultou em cujos que
dados apontam para o cumprimento do objetivo
inicialmente estabelecido, além de encontrar
respaldo na literatura internacional voltada para
o trabalho com CSA. Embora seja reconhecida
sua importancia, sdo poucas as referéncias
encontradas®?.

Com a finalidade de verificar o desenvolvimento
linguistico, em especial do morfossintatico, optou-se
por comparar o desempenho nas avaliagdes inicial
e final, com a obtencéo de amostras naturais de fala
espontanea em situagéo de interagao por meio do
jogo simbolico, como é apontado pela literatura'?25:3,
Para garantir tal desempenho, decidiu-se pela
formacao de diades com os cuidadores. Tal opgéo
de procedimento proporcionou a observagao da



utilizacdo dos itens trabalhados em terapia, em
situagcdo de familiaridade para os participantes,
uma vez que cuidadores podem ser considerados
como contexto primario para avaliagao dos efeitos
da intervencgao terapéutica. Esses comentarios sao
encontrados, também, em estudos diretamente
relacionados a utilizagdo da CSA, com referéncia
ao fato de que o uso da linguagem é dependente do
contexto e, dessa forma, os resultados observados
em terapia nem sempre podem ser observados em
contexto familiar?431,

Os achados obtidos a partir dessa comparagao
indicaram aumento no uso de morfemas (EME-m)
e de palavras (EME-p).Esses dados s&o corrobo-
rados pela literatura que aponta a influéncia do
aumento da idade no desenvolvimento linguistico
de criangas com SD, isto &, apesar das dificuldades
essa populagdo desenvolve suas habilidades
linguisticas **7. Nesse sentido, pode-se considerar
o intervalo de doze meses entre as avaliagdes reali-
zadas pelos participantes do presente estudo como
periodo de influéncia positiva®'21%22, Sao feitas
referéncias em pesquisas®'¥ quanto a influéncia
de processo terapéutico no desenvolvimento de
habilidades linguisticas nessa populagdo, muito
embora nem sempre fornecam informagdes sobre
o0 modelo terapéutico adotado. Com a atencéao
voltada para a CSA, alguns autores reforcam as
ideias da influéncia positiva no desenvolvimento da
comunicagao desses individuos quando se referem
a avaliagao dos resultados em intervengdes que
fornecem dados longitudinais e aquelas decor-
rentes da utilizagao de terapias programadas?22°31,
Esses relatos corroboram os dados obtidos com a
populagao estudada.

Estudos®7123132  referem a importdncia em
se considerar, também para a populacdo com
SD, a EME como medida do desenvolvimento
de linguagem, tanto em morfemas quanto em
palavras. A comparagao entre EME-m e EME-p
forneceu dados que, ao mesmo tempo em que
sdo confirmados por estudos internacionais®>3,
reforcam achados de estudos nacionais, com essa
mesma populagdo’®. Ambas as variaveis mostraram
ser compativeis, o que indica sua utilizagdo como
medida de desenvolvimento linguistico, o que é
reforcado por estudo realizado com essa mesma
populacdo falante do Italiano, lingua romanica
como o Portugués Brasileiro®. A andlise desses
dois parametros para os participantes do presente
estudo, muito embora nao apresente resultados
estatisticamente significantes, aponta para esse
desenvolvimento e esta de acordo com o que €
relatado na literatura, isto &, maior acréscimo de
artigos e de morfemas relacionados as palavras de
contetido semantico, representados pelo MG1, que
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de morfemas relacionados as palavras com fungao
sintatica, representados pelo MG2357912,

Autores que trabalham com linguagem na SD
justificam esses achados a partir da dificuldade que
as criangas e adolescentes apresentam quanto a
compreensdo, principalmente a morfossintatica,
com reflexo na restrita utilizacdo de elementos
indicadores de relacdo ou de conectivos, isto é,
aqueles com funcdo sintatica, o que resulta na
emissao de frases denominadas telegraficas'*.

Estudos relacionados ao desenvolvimento de
linguagem na SD referem que, entre as palavras de
classe aberta, as que carregam em si o significado,
0s substantivos sdo adquiridos primeiramente e
em maior numero que os verbos, como acontece
com a crianga com desenvolvimento tipico (DT). A
frequéncia de utilizagao por parte do adulto, a énfase
geralmente dada e a relagdo com objetos concretos
estao entre os fatores apontados como facilitadores
para tal desenvolvimento'3834 Em contrapartida,
os verbos apresentam-se relacionados as agbes ou
estados, nem sempre percebidos de forma clara,
além de possuirem fungéo de estruturagao sintatica
frasal?”:35:3,

Autores'®** ressaltam, ainda, com relagéo
ao desenvolvimento morfossintatico, que os
substantivos possuem morfemas flexionais de
género e numero, enquanto os verbos possuem os
que definem tempo, modo, pessoa e numero, 0 que
torna tal aprendizagem mais dificil. Evidenciam,
também, o posicionamento dessas palavras na
estrutura frasal. Os substantivos, em geral, ocupam
a posigao final e os verbos a medial. Essa ultima
ocorréncia acrescentaria mais dificuldades as
criangas e adolescentes com SD, uma vez que
a aprendizagem e o uso estariam relacionados a
memoéria de trabalho auditiva, prejudicada nessa
populagdo™'>18. O desempenho dos participantes
do presente estudo confirma tais achados.

A literatura internacional assinala que o artigo
carrega a fungdo de modificagdo do substantivo®
e aponta para a pouca utilizagcdo de artigos nos
enunciados de individuos com SD°®. Embora n&o haja
estudos nacionais sobre tal uso, deve-se considerar
que o Portugués € uma lingua com alta redundancia,
com marcagao de género, nUmero e grau em varios
elementos (palavras) e que a auséncia de um deles
nao necessariamente implica em incompreensao
ou falta de informagao semantico-sintatica?”. Nesse
sentido, os achados referentes ao uso de artigos
pelos participantes da presente pesquisa apontam
para importante observagao: mostraram tendéncia
de aumento, o que indica a aprendizagem de sua
fungdo sintatica quanto aos aspectos morfologicos,
uma vez que ha relagdo direta com a flexao de
numero e género dos substantivos.

Rev. CEFAC. 2014 Mai-Jun; 16(3):863-873



870 Andrade RV, Silva-Munhoz LF, Limongi SCO

No que diz respeito aos pronomes e seus
varios tipos, a literatura menciona especificidades
quanto ao seu uso, que estariam de acordo com
as relacdes exercidas nas frases, em conjunto com
os demais elementos, mas nao aponta estudos
relacionados a SD. Trata-se, portanto, de palavra
que exige processamento de linguagem mais
abstrato e conhecimento da atividade pragmatica
da situagdo de comunicagédo®?°, Os dados obtidos
na presente pesquisa mostraram que, apds o
periodo de intervencao terapéutica, os pronomes
demonstrativos permaneceram com valores muito
préximos, o que poderia indicar que os participantes
os substituiram por outros vocabulos, uma vez que
houve aumento no uso de substantivos e verbos.

Essa mesma observacao é valida para a utili-
zacao dos pronomes possessivos, que apresentou
decréscimo, enquanto intensificou-se o uso de
substantivos, pronomes pessoais e preposi¢oes.
Nesse caso, 0s pronomes possessivos atuam
como substitutos das preposigdes, com o objetivo
de facilitar a referéncia da relagcdo. A utilizacao
da estrutura ‘é de (a)/(o) ou ‘é para o/a’ para, por
exemplo, ‘¢ do menino’ ou ‘é para o menino’ implica
a expressao da relagéo entre palavras, mais dificil
de ser adquirida do que a referéncia pelo possessivo
‘dele’. Autores que tratam da aquisigao de palavras
com funcdo sintatica na SD'"? apresentam como
justificativas para essa dificuldade fatores , como a
defasagem cognitiva e alteragcdes de memodria de
trabalho auditiva, como ja mencionado.

As conjungdes, por sua vez, expressam relacoes
semanticas, cuja base estd na construcédo das
nocdes basicas de tempo, espaco, causalidade e
funcionalidade, com o objetivo de relacionar dois
ou mais pensamentos traduzidos por estruturas
frasais. As dificuldades em sua utilizagdo pela
populacdo com SD séo justificadas pelas mesmas
razdes apontadas para o uso das demais particulas
relacionais'35’. Os resultados obtidos apds
intervencdo terapéutica com os participantes do
presente estudo mostram que houve evolugdo no
emprego das conjungdes, muito embora o conectivo
usado com essa fungao tenha sido o ‘e’, que da a
nogao de continuidade e contiguidade de ideias. O
trabalho com o uso do conectivo representativo da
causalidade (porque) foi iniciado no final do periodo
correspondente a este estudo.

A busca por estudos que tratassem de questdes
diretamente relacionadas a intervengdes terapéu-
ticas em linguagem na SD com vistas a comuni-
cacao oral e foco, em especial, na implementagao
do desempenho morfossintatico, considerando-se
o uso de morfemas e de palavras relacionais,
como também da estruturagdo frasal, conduziu
a constatacdo da existéncia de poucos trabalhos
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sobre esse tema, como também da falta de siste-
maticidade e grande variabilidade de propostas
de trabalho e populagédo direcionada®. Embora
nao contemple essas variaveis, a utilizacao da
CSA mostra-se como ferramenta de sucesso na
busca do aperfeicoamento da comunicacdo de
diferentes populagdes, inclusive daquelas com
SD.Os trabalhos direcionados especialmente a SD
sdo pouco frequentes e referem-se a participacao
de pequenos grupos ou a estudos de caso??22329,
Em geral, essa populagao esta incluida em estudos
que abordam as patologias que apresentam déficits
intelectuais e os resultados de intervencgdes, seja
pela utilizacdo de pranchas de comunicagdo ou
de simbolos isolados substitutos de determinados
elementos gramaticais, mostram ganhos quanto a
ampliagéo lexical e uso de estruturas frasais.

A proposta do presente estudo foi de buscar a
sistematizacdo da intervencado terapéutica com
aplicacédo longitudinal?>?%3'40 por meio de sistema
que utiliza simbolos pictograficos organizados de
forma a favorecer a estruturacédo frasal (PCS). Os
resultados obtidos encontram reforgo na literatura
quanto ao ganho na comunicacdo oral realizada
por meio de estruturas frasais contendo elementos
como artigos, substantivos, verbos, pronomes,
preposicdbes e conjungbes adequadamente
utilizados?°222231_ E possivel afirmar que a repeti¢ao
de estruturas frasais, com a introducao gradativa
e sistematica de pequenas mudangas nos
elementos sintaticos, associadas a transparéncia e
familiaridade dos simbolos, levou a implementagéo
da memodria de trabalho auditiva, que tem grande
influéncia nas questées de linguagem apresentadas
na SD. Essas observacdes sdo corroboradas pela
literatura que aponta maior facilidade na memoria de
curto prazo visuo-espacial e no seu favorecimento,
ao se considerar o trabalho com memaria auditiva e
linguagem nessa populagao'1416-18,

Foi apresentado estudo piloto que buscou
contribuir para a percepgdo de aspectos
importantes relacionados a intervencéao terapéutica
em linguagem na SD que, apesar de muito
estudada, ndo apresenta nem mesmo na literatura
internacional especificagdes claras para temas
como: a homogeneidade dos grupos participantes,
a sistematizacdo de propostas para trabalho com
aspectos sintaticos e a realizagdo de propostas
e programas terapéuticos longitudinais. Embora
considerados importantes do ponto de vista cientifico
com vistas a aplicagado na pratica terapéutica, os
aspectos mencionados conduzem a um ponto fraco
no estudo realizado: a constituicdo de um grupo
pequeno de participantes. Dessa forma, a analise
aponta para a necessidade de reduplicagbes e
confirmacgdes dos resultados encontrados.



CONCLUSAO

Os resultados obtidos permitem concluir que a
utilizacdo da CSA na intervengéao fonoaudidlogica
com adolescentes com SD revelou-se como um
instrumento de ganhos no trabalho com a morfos-
sintaxe. Favoreceu o emprego de estruturas frasais
com o uso de elementos com funcéo sintatica,
como artigos, preposi¢cdes e conjuncdes, de dificil
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utilizacdo por esses individuos. E importante consi-
derar que este foi um estudo piloto que identificou
que a aplicacdo de tarefas sistematizadas, sua
repeticdo com a introdugao de modificagdes contro-
ladas e o uso de simbolos pictograficos atuaram
como reforgo para as memorias visuoespacial e
auditiva de curto prazo, habilidades importantes
para o desenvolvimento da linguagem e sua
expressao oral.

ABSTRACT

Purpose: to present and to discuss the use of augmentative and alternative communication as a
therapeutic tool with the morphosyntax with adolescents with Down syndrome. Methods: this pilot
study monitored during 12 months four adolescents chronologically aged between 13 and 15 years
and mentally aged between 5 and 6 years. It were analyzed the initial and the final assessments,
situations of free interaction between the participant and the caregiver videotaped during 30 minutes.
The speech samples were analyzed as MLU values considering morphemes and words, comparing
both the two situations. All of the participants were submitted to the same procedures during the
therapeutic interventions. Picture Communication Symbols (PCS) has been used and the symbols
were organized according to a simple syntactic structure (substantive + verb + complement) with a
gradual extension, and the elements were rated at the following order: articles, prepositions, pronouns
(personals, possessives and demonstratives), and conjunctions. Each therapeutic session was
recorded in specific protocol. It was used the Wilcoxon test and the p value considered was 5%.
Results: spites there were no statistical significant differences, increase in number of morphemes
and words used between the both assessments was observed. This improve was represented by
the worked elements, including prepositions and conjunctions beyond substantives and verbs. For
personal pronouns there was tendency to significance (p=0,068). Conclusion: the communication
system showed to be a therapeutic tool to improve the use of syntactic elements in statement structures,
as articles, prepositions and conjunctions, which use for individuals with Down syndrome are difficult.

KEYWORDS: Down Syndrome; Language Development; Linguistics; Language Disorders; Adolescent
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